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Description 

[0001] La presente invention concerne, de maniere 
generale, un implant destine a etre introduit dans un pa- 
tient. Plus particulierement, I'implant selon I'invention vi- 
se a restituer la fonctionnalite d'une articulation rendue 
defectueuse et douloureuse par I'arthrose, le rhumatis- 
me ou un accident. 

[0002] On connaTt des implants, du type protheses, 
pour remplacer des os ou parties d'os. La plupart d'entre 
eux sont composes d'une piece male et d'une piece fe- 
melle. L'une au moins des pieces male et femelle com- 
porte une tige qui vient s'engager dans une partie os- 
seuse adjacente a I'os ou partie d'os que Ton souhaite 
remplacer, afin de maintenirfermement la prothese con- 
tre cette partie osseuse. A cet effet, un trou est pratique 
dans le fut de la partie osseuse en retirant notamment 
de la moelle osseuse. La tige est ensuite introduite dans 
ledit trou, et fixee aux parois de celui-ci au moyen d'un 
ciment, tel qu'une resine polymetacrylate. En variante, 
les dimensions du trou dans le fut de la partie osseuse 
sont adaptees pour permettre I'engagement a force de 
la tige dans le trou. 

[0003] Des exemples de prothese ayant une telle tige 
de fixation sont decrits dans les documents US-A-3 707 
006 et US-A-5 458 647. 

[0004] Ces protheses presentent plusieurs inconve- 
nients majeurs. 

[0005] En premier lieu, les operations de fixation de 
la prothese sont tres delicates a mettre en oeuvre. Elles 
necessitent notamment d'ajustertres precisementen di- 
mension et en orientation le trou dans lequel la tige de 
la prothese vient s'engager. Une mauvaise orientation 
du trou peut entraTner une usure prematuree de la piece 
male contre la piece femelle, ainsi qu'une mauvaise ci- 
nematique d'articulation. En outre, ces operations de 
fixation sont irreversibles et ne laissent pas la possibility 
au chirurgien de remplacer la prothese en cas d'usure, 
sauf a creer des dommages consequents sur le ou les 
os auxquels elle est fixee. 

[0006] Ces protheses requierent d'autre part que Ton 
enleve, pour leur implantation dans le patient, tout ou 
partie de la moelle osseuse de I'os auquel la prothese 
est fixee, pour former le trou. 

[0007] Un autre inconvenient reside dans le fait que 
de telles protheses presentent un risque important de 
descellement, apres leur implantation dans le patient. 
Le descellement d'une prothese consiste dans le deta- 
chement de la prothese de I'os auquel elle etait fixee. 
La prothese ainsi devenue libre perd sa stabilite, c'est- 
a-dire qu'elle peut venir se placer dans une position 
inappropriee et genante pour le patient. En outre, elle 
vient frotter contre les os avoisinants, ce qui entrame 
des phenomenes d'usure. En fonction du materiau 
constituant la prothese, de tels frottements ont genera- 
lement pour effet d'endommager la prothese ou les os 
avoisinants. En particulier, lorsque la prothese est con- 
cue en un materiau plus dur que I'os, elle peut perforer 



un os et migrer a I'interieur de celui-ci. Lorsque, a I'in- 
verse, la prothese s'use au contact des os avoisinants, 
des debris de prothese sont produits dans le patient et 
peuvent entraTner des douleurs aigues, notamment 
5 dans le cas d'une prothese metallique. 

[0008] Le brevet americain US-A-4 1 66 292 decrit une 
prothese de genou dans laquelle une partie femorale et 
une partie tibiale s'articulent entre elles de maniere a 
reproduire les mouvements naturels du genou. Les par- 
ties femorale et tibiale sont respectivement fixees au fe- 
mur et au tibia du patient. Les surfaces de la prothese 
en regard du femur et du tibia sont pourvues, a cet effet, 
de moyens de fixation du type rainures et nervures. 
[0009] Le brevet americain US-A-4 936 860 enseigne 
une prothese de scaphoide destinee a etre positionnee 
entre le trapeze et le semi-lunaire, en remplacement du 
scaphoide du patient. Cette prothese comporte, sur sa 
surface externe, une saillie adaptee pour s'engager 
dans un evidement correspondant pratique dans le tra- 
peze, et un trou apte a recevoir un fil de suture permet- 
tant de lier la prothese a des ligaments avoisinants. De 
tels moyens de fixation visent a conferer une stabilite 
suffisante a la prothese dans le poignet du patient, pour 
empecher que la prothese ne sorte de son logement. 
[0010] Les implants decrits dans les deux documents 
precites necessitent des operations relativement delica- 
tes pour fixer I'implant a un os ou a des ligaments. 
[001 1 ] La presente invention vise a remedier a ces in- 
convenients. 

[0012] A cette fin, ilestprevuun implant destine a ser- 
vir de piece d'interposition entre des surfaces osseuses 
d'un patient, caracterise en ce qu'au moins sa surface 
externe comprend du pyrocarbone, et en ce qu'il est de- 
pourvu de tout moyen de fixation, de telle sorte que I'im- 
plant reste libre par rapport auxdites surfaces osseuses 
lorsqu'il est introduit dans le patient. 
[0013] Les presents inventeurs ont ainsi decouvert 
qu'il est possible d'obtenir un implant qui reste stable 
dans le patient et qui n'engendre pas de phenomenes 
d'usure, sans qu'il soit necessaire de prevoir des 
moyens de fixation pour maintenir I'implant contre un os 
ou contre un ligament. Une fois introduit dans le patient, 
I'implant reste sensiblement mobile dans son logement, 
entre les surfaces osseuses. II en resulte pour le patient 
un plus grand contort, puisqu'en laissant I'implant libre 
par rapport aux surfaces osseuses on augmente les de- 
gres de liberte autorises pour les mouvements du pa- 
tient. En outre, la mobilite de I'implant permet, en entre- 
tenant des mouvements de glissement de I'implant par 
rapport aux surfaces osseuses, d'eviter que les tissus 
ligamentaires environnants ne viennent se coller a I'im- 
plant dans un processus de cicatrisation naturel. 
[0014] Si le logement naturel entre les surfaces os- 
seuses n'est pas adapte a la forme et aux mouvements 
de I'implant, le logement de I'implant est prealablement 
prepare en rognant de maniere appropriee les surfaces 
osseuses. 

[0015] Etant donne que I'implant est susceptible de 
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se mouvoir dans son logement, les frottements entre 
I'implant et les os avoisinants peuvent etre importants 
lors de mouvements effectues par le patient. De manie- 
re generale, il etait admis, avant la presente invention, 
que de tels frottements devaient etre reduits le plus pos- 
sible, afin d'eviter que I'implant ou les os avoisinants ne 
s'usent au contact les uns des autres. C'est d'ailleurs 
Tune des raisons pour lesquelles, outre le probleme de 
stabilite, les protheses de la technique anterieure sont 
liees a un os ou a des ligaments. 
[0016] Pour resoudre le probleme d'usure resultant 
de la mobilite de I'implant, la presente invention utilise 
le pyrocarbone comme materiau de fabrication de I'im- 
plant. 

[0017] Le pyrocarbone est un materiau connu de 
I'homme du metier pour ses proprietes de biocompati- 
bilite. II est deja employe pour fabriquer des protheses 
destinees a etre fixees a un os. Dans de telles prothe- 
ses, la surface en pyrocarbone en contact avec I'os est 
generalement poreuse, pour permettre a I'os de remplir 
les pores, et, par la meme, renforcer sa liaison avec la 
prothese, comme decrit par exemple dans le document 
US-A-3 707 006. 

[0018] A la difference des protheses connues a ce 
jour, I'implant selon la presente invention utilise le pyro- 
carbone dans une fonction de frottement contre les os 
avoisinants, et non pas pour former une surface de fixa- 
tion. Les presents inventeurs ont decouvert que le py- 
rocarbone presente un tres bon coefficient de frottement 
avec I'os, si bien que ni I'implant ni les os avec lesquels 
il est en contact ne s'usent lors de mouvements effec- 
tues par le patient. L'implant peut ainsi rouler ou glisser 
sur les os avoisinants sans engendrer de dommages. 
D'autre part, I'utilisation du pyrocarbone contribue a 
ameliorer la stabilite de I'implant, par le fait qu'elle auto- 
rise un contact peu contraignant entre I'implant et les 
os, de sorte qu'il existe peu de chances que I'implant 
puisse etre ejecte de son logement lors d'un mouvement 
effectue par le patient. 

[0019] Une raison principale au bon comportementdu 
pyrocarbone dans sa fonction de frottement avec I'os 
reside dans le fait que ce materiau presente un module 
d'elasticite, dit egalement module d'Young, approxima- 
tivement compris entre 10 et 35 GPa, c'est-a-dire sen- 
siblement voisin de celui de I'os. Ainsi, lorsque I'implant 
est en appui sur les os avoisinants, et vice-versa, les 
charges reciproques regues par I'implant et les os 
s'equilibrent. Ces derniers regoivent par consequent 
des contraintes du meme niveau que celles pour les- 
quelles ils ont ete congus. Si I'implant etait, au contraire, 
congu en un materiau bien plus dur que I'os, il tendrait 
a user, voire perforer, les os avoisinants. Dans le cas 
d'un materiau trop mou, les os avoisinants se denatu- 
reraient, perdraientde leur substance en se decalcifiant, 
et pourraient done s'user tres facilement. 
[0020] Par consequent, bien que le pyrocarbone 
constitue le materiau prefere pour fabriquer I'implant se- 
lon I'invention, d'autres materiaux biocompatibles pour- 



raient etre utilises a la place du pyrocarbone, a la con- 
dition qu'ils aient un module d'elasticite approximative- 
ment compris entre 1 0 et 35 GPa. 
[0021] Selon une autre caracteristique particuliere- 

5 ment avantageuse de I'invention, la surface externe de 
I'implant est polie, afin de reduire encore davantage le 
coefficient de frottement. La surface externe est de pre- 
ference congue essentiellement en pyrocarbone. En va- 
riante, I'implant tout entier est congu en pyrocarbone. 

w [0022] L'implant selon I'invention peut presenter une 
forme simple, puisque, d'une part, aucun moyen de fixa- 
tion n'est prevu sur sa surface externe et, d'autre part, 
le logementdans lequel il est introduitestprealablement 
prepare pour avoir une forme adaptee a celle de hm- 

15 plant. 

[0023] L'implant selon la presente invention peut no- 
tamment servir d'articulation entre deux os, ou de pro- 
these destinee a remplacer un os ou une partie d'os. 
[0024] Ainsi, par exemple, lorsqu'une articulation en- 

20 tre deux os est devenue douloureuse, les surfaces os- 
seuses en regard, ou seulement I'une d'entre elles, sont 
rognees afin de menager un logement pour l'implant. 
L'implant est ensuite place dans son logement, pour 
servir de piece d'interposition et d'articulation entre les 

25 deux os. 

[0025] Dans le cas ou l'implant selon I'invention est 
utilise en tant que prothese, I'os ou la partie d'os defec- 
tueux est retire, puis un logement de forme adaptee a 
celle de l'implant est prepare en rognant un ou plusieurs 

30 os adjacents a I'os ou la partie d'os a remplacer. L'im- 
plant est alors introduit dans le logement, sans etre fixe, 
pour restituer la fonctionnalite de I'os defectueux. 
[0026] D'autres caracteristiques et avantages de la 
presente invention apparaTtront a la lecture de la des- 

35 cription detaillee suivante de plusieurs modes de reali- 
sation, faite en reference aux dessins annexes dans 
lesquels : 

les figures 1 A a 1 D represented respectivement en 
40 perspective et en vue de section dans trois plans 
mutuellement perpendiculaires un implant selon un 
premier mode de realisation de la presente 
invention ; 

les figures 2A a 2C represented, en vue de section 
45 dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
precites, un implant selon un second mode de rea- 
lisation de la presente invention ; 
les figures 3A a 3C represented, en vue de section 
dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
50 precites, un implant selon un troisieme mode de 
realisation de la presente invention ; 
les figures 4A a 4C represented, en vue de section 
dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
precites, un implant selon un quatrieme mode de 
55 realisation de la presente invention ; 

les figures 5A a 5D represented, en vue de section 
dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
precites, un implant selon un cinquieme mode de 
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realisation de la presente invention ; 
les figures 6A a 6C represented, en vue de section 
dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
precites, un implant selon un sixieme mode de rea- 
lisation de la presente invention ; 
les figures 7 A a 7C represented, en vue de section 
dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
precites, un implant selon un septieme mode de 
realisation de la presente invention ; 
les figures 8A a 8C represented, en vue de section 
dans les trois plans mutuellement perpendiculaires 
precites, un implant selon un huitieme modede rea- 
lisation de la presente invention ; 
la figure 9A est une vue de dessus schematique 
d'une main droite comportant des implants selon 
I'invention ; 

la figure 9B est une vue de cote en section plane 
d'un implant selon I'invention introduit dans le doigt 
d'un patient ; 

la figure 10A est une vue de dessus schematique 
d'un poignet gauche ; 

les figures 10B et 10C sont des vues de dessus 
schematiques d'un poignet gauche comportant des 
implants selon I'invention ; 

la figure 1 0D est une vue en perspective de I'articu- 
lation naturelle entre le metacarpe du pouce de la 
main gauche et le trapeze du poignet gauche ; 
la figure 1 0E est une vue en coupe selon le plan AA' 
de la figure 10D de I'articulation naturelle entre le 
metacarpe du pouce de la main gauche et le trape- 
ze du poignet gauche ; 

la figure 1 0F est une vue en coupe selon le plan BB' 
de la figure 10D de I'articulation naturelle entre le 
metacarpe du pouce de la main gauche et le trape- 
ze du poignet gauche ; 

les figures 10G a 101 montrent, respectivement en 
perspective, en coupe selon le plan AA' precite et 
en coupe selon le plan BB' precite, comment peut 
etre introduit I'implant selon le second mode de rea- 
lisation de I'invention entre le metacarpe du pouce 
de la main gauche et le trapeze du poignet gauche ; 
la figure 11 A est une vue de dessus schematique 
d'une main droite dans laquelle a ete introduite une 
prothese totale de poignet selon I'invention ; 
la figure 11 B est une vue de dessus schematique 
d'une main droite dans laquelle a ete introduite une 
prothese partielle de poignet selon I'invention ; 
la figure 12 est une vue de dessus schematique 
d'un pied droit dans lequel ont ete introduits des im- 
plants selon I'invention ; 

la figure 1 3 est une vue en perspective schematique 
d'une prothese de cheville selon I'invention introdui- 
te dans un patient ; et 

la figure 14 est une vue de cote schematique d'une 
prothese de disque intervertebral introduite dans un 
patient. 

[0027] Les sections planes de I'implant qui sont repre- 



sentees aux figures 1 a 8, et definies dans les revendi- 
cations annexees a cette description, sont chacune ob- 
tenues par intersection de I'implant avec un plan pas- 
sant par son centre geometrique, c'est-a-dire son centre 

5 de gravite lorsque sa masse est parfaitement homoge- 
ne. De maniere generale, dans la description de I'im- 
plant faite en reference aux figures 1 a 8, et dans les 
revendications, le terme "plan" se rapportera, meme 
lorsque cela ne sera pas precise, a un plan geometrique 

10 passant par le centre geometrique de I'implant. 

[0028] Selon un premier mode de realisation, repre- 
sents aux figures 1A, 1B, 1C et 1 D, I'implant, designe 
par le repere 1 , est ellipsoidal, c'est-a-dire qu'il presente 
une forme elliptique dans trois plans mutuellement per- 

15 pendiculaires (x,z), (x,y) and (y,z). La longueur L, la lar- 
geur 1 et la hauteur H de I'implant sont determines dans 
chaque cas en fonction de I'articulation ou de I'os a rem- 
placer. 

[0029] Selon un second mode de realisation, repre- 

20 sente aux figures 2A a 2C, I'implant, designe par le re- 
pere 2, presente une premiere section plane ovale dans 
le plan (x,z) (figure 2A), une seconde section plane ova- 
le dans le plan (y,z) (figure 2C) et une section plane en 
forme de disque dans le plan (x,y) (figure 2B). 

25 [0030] Le contour de la premiere section plane ovale 
est constitue d'arcs de cercle, et plus particulierement 
d'une premiere paire d'arcs de cercle opposes ayant 
des rayons de courbure respectifs R1 et R2, et d'une 
seconde paire d'arcs de cercle opposes ayant des 

30 rayons de courbure respectifs R3 et R4, les rayons R1 
et R2 etant superieurs aux rayons R3 et R4. Dans 
I'exemple illustre aux figures 2A a 2C, les rayons R1 et 
R2 sont egaux, de meme que les rayons R3 et R4. 
[0031] Le contour de la seconde section plane ovale 

35 est constitue d'arcs de cercle, et plus particulierement 
d'une premiere paire d'arcs de cercle opposes ayant 
des rayons de courbure respectifs R1' et R2', et d'une 
seconde paire d'arcs de cercle opposes ayant des 
rayons de courbure respectifs R3' et R4', les rayons R1 ' 

40 et R2' etant superieurs aux rayons R3' et R4'. Dans 
I'exemple illustre aux figures 2A a 2C, les rayons R1' et 
R2' sont egaux, de meme que les rayons R3' et R4'. 
[0032] Selon une variante preferee de I'implant 2, ce- 
lui-ci est de revolution autour de I'axe z. En d'autres ter- 

45 mes, les rayons de courbure R1 a R4 sont respective- 
ment egaux aux rayons de courbure R1' a R4', et I'im- 
plant 2 presente la meme forme dans tout plan perpen- 
diculaire a la section en forme de disque et passant par 
le centre geometrique de I'implant, a savoir la forme des 

50 premiere et seconde sections planes ovales telle qu'il- 
lustree aux figures 2A et 2C. 

[0033] Selon un troisieme mode de realisation, repre- 
sents aux figures 3A, 3B et3C, I'implant, designe par le 
repere 3, comporte une premiere partie de surface 30 
55 dont I'intersection avec chacun des plans perpendicu- 
laires (x,z) et (y,z) est concave, et une seconde partie 
de surface 31, opposee a la premiere partie 30, dont 
I'intersection avec chacun des plans perpendiculaires 
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(x,z) et (y,z) est egalement concave. L'implant 3 com- 
prend en outre deux parties de surface laterales 32, de 
preference sensiblement arrondies, reliant entre elles 
les parties de surface 30 et 31 . En section plane dans 
le plan (x,y), rimplant 3 presente une forme ovale ou 
sensiblement elliptique. Par "sensiblement elliptique", 
on entend que cette section plane peut etre elliptique, 
quasiment elliptique ou circulaire. 
[0034] Selon un quatrieme mode de realisation, re- 
presents aux figures 4A, 4B et 4C, l'implant, designe par 
le repere 4, comporte une premiere partie de surface 40 
dont I'intersection avec chacun des plans perpendicu- 
laires (x,z) et (y,z) est concave, et une seconde partie 
de surface 41, opposSe a la premiere partie 40, dont 
I'intersection avec chacun des plans perpendiculaires 
(x,z) et (y,z) est convexe. Les sections planes dans les 
plans (x,z) et (y,z) sont ainsi en forme de haricot ou de 
croissant. La section plane dans le plan (x,y) est ovale 
ou sensiblement elliptique. L'implant 4 comprend en 
outre des parties de surface laterales 42, de preference 
sensiblement arrondies, reliant les parties de surface 40 
et41. 

[0035] Selon un cinquieme mode de realisation, re- 
presents aux figures 5A, 5B et 5C, l'implant, designe par 
le repere 5, comporte une partie de surface 50 dont I'in- 
tersection avec le plan (x,z) est concave et I'intersection 
avec le plan (y,z) est convexe. L'implant 5 comprend en 
outre une partie de surface 51 , opposee a la partie de 
surface 50, et dont I'intersection avec chacun des plans 
(x,z) et (y,z) est concave. En section dans le plan (y,z), 
l'implant 5 presente une forme de croissant de lune (fi- 
gure 5C). Plus precisement, lasection plane de l'implant 
5 dans le plan (y,z) presente un contour constitue de 
deux parties de contour, I'une convexe, correspondant 
a la partie de surface 50, et I'autre concave, correspon- 
dant a la partie de surface 51 . Chaque extremite de la 
partie de contour convexe est confondue avec une ex- 
tremite correspondante de la partie de contour concave. 
La section dans le plan (x,y) est sensiblement rectan- 
gulaire, avec des bords lateraux 52 legerement arrondis 
(figure 5B). 

[0036] Selon une variante simplifiee de l'implant 5, la 
partie de surface 51 presente une section droite dans 
le plan (y,z), comme illustre a la figure 5D. Dans la va- 
riante de la figure 5D, la section plane de l'implant 5 
dans le plan (y,z) presente un contour constitue de deux 
parties de contour, I'une convexe correspondant a la 
partie de surface 50, et I'autre droite correspondant a la 
partie de surface 51. Chaque extremite de la partie de 
contour convexe est confondue avec une extremite cor- 
respondante de la partie de contour droite. 
[0037] Selon un sixieme mode de realisation, repre- 
sents aux figures 6A, 6B et 6C, l'implant, designe par le 
repere 6, comporte une partie de surface 60, dont I'in- 
tersection avec le plan (x,z) est concave et I'intersection 
avec le plan (y,z) est convexe, et une partie de surface 
61 , opposee a la partie de surface 60, dont I'intersection 
avec chacun des plans (x,z) et (y,z) est convexe. L'im- 



plant 6 comporte en outre des parties de surface oppo- 
sSes 62 et 63 reliant entre elles les parties de surface 
60 et 61 . Les parties de surface 62, 63 ont chacune une 
intersection de forme concave avec les plans (x,y) et (y, 
5 z). Les parties de surface 62, 63 ont une plus grande 
taille que les parties de surface 60, 61 , de sorte que l'im- 
plant 6 presente une forme aplatie dans les plans (x,y) 
et (y,z). 

[0038] Selon un septieme mode de realisation, repre- 
sents aux figures 7A, 7B et 7C, l'implant, dSsignS par le 
repere 7, comporte une partie de surface 70, dont I'in- 
tersection avec le plan (x,z) est concave et I'intersection 
avec le plan (y,z) est convexe, et une partie de surface 
71 , opposSe a la partie de surface 70, dont I'intersection 
avec chacun des plans (x,z) et (y,z) est convexe. L'im- 
plant 7 comporte en outre des parties de surface oppo- 
sSes 72 et 73 reliant entre elles les parties de surface 
70 et 71 . Les parties de surface 72, 73 ont chacune une 
intersection de forme convexe avec les plans (x,y) et (y, 
z). Les parties de surface 72, 73 ont une plus grande 
taille que les parties de surface 70, 71 , de sorte que l'im- 
plant 7 presente une forme aplatie dans les plans (x,y) 
et (y,z). 

[0039] Selon un huitiSme mode de rSalisation, reprS- 
sentS aux figures 8A, 8B et 8C, l'implant, dSsignS par le 
repere 8, a une section plane sensiblement ovale dans 
le plan (x,z), sensiblement carrSe ou rectangulaire dans 
le plan (x,y), et en forme de croissant dans le plan (y,z). 
Les cotSs 80 de la section sensiblement carrSe sont IS- 
gerement concaves, comme montrS a la figure 8B. La 
section dans le plan (y,z) comporte une partie de con- 
tour convexe 81 opposSe a une partie de contour con- 
cave 82. 

[0040] Les implants 1 a 8 dScrits ci-dessus, ou au 
moins leur surface externe, sont concus en pyrocarbo- 
ne. Afin de rSduire encore davantage le coefficient de 
frottement entre l'implant et les os avoisinants, leur sur- 
face externe est en outre entierement polie. Toute la sur- 
face externe de chaque implant 1 a 8 est lisse, continue 
et rSguliere, et ne comporte ainsi aucun moyen de fixa- 
tion. 

[0041 ] Les implants 1 a 8 sont fabriquSs par exemple 
en dessinant la forme de l'implant par CAO (Conception 
AssistSe par Ordinateur), en reproduisant cette forme 
sur un substrat en graphite a I'aide d'une machine frai- 
seuse acommande numSrique reliSe a I'ordinateur, puis 
en recouvrant le substrat en graphite d'une couche de 
pyrocarbone par une technique de dSpot en phase va- 
peur chimique CVD (Chemical Vapour Deposition) en lit 
fluidisS. 

[0042] Les figures 9 a 14 montrent des exemples 
d'applications pour les implants 1 a 8 dScrits ci-dessus. 
[0043] La figure 9A reprSsente une main droite en vue 
de dessus. Les implants 1 a 4 decrits ci-dessus peuvent 
chacun etre implantSs dans un doigt du patient pour ser- 
vir d'articulation mStacarpo-phalangienne, entre un mS- 
tacarpe 90 et une phalange proximale 91 , ou d'articula- 
tion interphalangienne, entre une phalange proximale 
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91 et une phalange moyenne 92, ou entre une phalange 
moyenne 92 et une phalange distale 93. 
[0044] Le repere 94 designe un implant selon I'inven- 
tion, positionne entre le metacarpe et la phalange proxi- 
male de I'index. L'implant 94 est identique a l'implant 1 
ou a l'implant 2 illustres aux figures 1 A a 1 D et 2A, 2B. 
Le repere 95 designe un implant selon I'invention posi- 
tionne entre la phalange proximale et la phalange 
moyenne du majeur. L'implant 95 est identique a I'im- 
plant3 illustre aux figures 3Aa3C. Le repere 96 designe 
un implant selon I'invention, positionne entre le meta- 
carpe et la phalange proximale de I'annulaire. L'implant 
96 est identique a l'implant 4 illustre aux figures 4A a 4C. 
[0045] Chacun des implants 94, 95, 96 est place, sans 
etre fixe, dans un logement de forme adaptee, menage 
prealablement a I'introduction de l'implant. Ainsi, le lo- 
gement de l'implant 94, entre le metacarpe et la phalan- 
ge proximale de I'index, presente une forme sensible- 
ment ovoTdale ou ellipsoTdale, ou eventuellement rec- 
tangulaire, tandis que le logement de l'implant 95 com- 
porte par exemple deux faces concaves en regard et le 
logement de l'implant 96 comporte par exemple une fa- 
ce concave et une face convexe en regard I'une de 
I'autre. 

[0046] La figure 9B represente, en section plane, un 
implant d'articulation metacarpo-phalangienne 97 posi- 
tionne entre le metacarpe 90 et la phalange proximale 
91 d'un doigt. Dans la configuration illustree a la figure 
9B, le doigt est replie. L'implant 97 est du type de l'im- 
plant 5 illustre aux figures 5A a 5D, et comporte une sur- 
face 970, correspondant a la surface 50 des figures 5A 
a 5D, faisant face a la phalange 91 et une surface 971 , 
correspondant a la surface 51 , en regard du metacarpe 
90. Grace a la forme de l'implant 97, une partie des con- 
traintes exercees par la phalange 91 sur l'implant 97 
dans le sens de la fleche 972 sont transmises au meta- 
carpe 90, comme indique par la fleche 973, par le fait 
que l'implant 97 s'appuie sur le metacarpe 90, tandis 
qu'une autre partie (fleche 974) est absorbee par les li- 
gaments et tendons avoisinants. Ainsi, la forme de l'im- 
plant 97 permet d'eviter que celui-ci ne soit ejecte de 
son logement. Le logement de l'implant 97 est obtenu 
en retirant une partie de I'extremite du metacarpe 90 de 
telle fagon que la surface de I'extremite resultante fasse 
un angle a avec une direction longitudinale DL du me- 
tacarpe 90. 

[0047] La figure 10A represente un poignet gauche, 
vu de dessus, et la figure 1 0B represente ce meme poi- 
gnet gauche dans laquelle des implants 1 00, 1 01 et 1 02 
selon I'invention ont ete introduits. L'implant 100 sert 
d'articulation trapezo-metacarpienne. Cette implant est 
ainsi place dans un logement obtenu en rognant les sur- 
faces en regard du metacarpe 103 du pouce et du tra- 
peze 104. L'implant 101 sert d'articulation carpo-meta- 
carpienne entre notamment le metacarpe 1 05 de I'auri- 
culaire et I'os crochu 106. L'implant 102 sert d'articula- 
tion radio-carpienne entre le radius (non represente) et 
le grand os 1 07, et est en contact avec le scaphoi'de 1 08 



et I'os pyramidal 109, pour jouer le role de cle de voute 
du poignet en remplacement du semi-lunaire 110. Les 
implants 1 00, 1 01 et 1 02 sont de preference identiques 
a l'implant 1 ou a l'implant 2 illustres aux figures 1A a 

5 1 D et 2A, 2B. 

[0048] La figure 1 0C represente le poignet gauche de 
la figure 10A avec une prothese de trapeze 111. Le lo- 
gement de la prothese 111 est prepare en retirant le tra- 
peze 1 04 et en rognant legerement la surface du meta- 

10 carpe 103 en regard du trapeze 104. La prothese 111 
est egalement identique a l'implant 1 ou 2. 
[0049] Les figures 1 0D a 1 01 montrent plus particulie- 
rement comment est introduit l'implant 100 illustre a la 
figure 1 0B lorsque celui-ci est du type de l'implant 2 re- 

15 presente aux figures 2A, 2B. 

[0050] Les figures 1 0D, 1 0E et 1 0F represented res- 
pectivement en perspective et en coupe suivant les 
plans AA' et BB' de la figure 1 0D, I'articulation naturelle 
entre le metacarpe 1 03 du pouce et le trapeze 1 04. Cet- 

20 te articulation se presente, de maniere generale, sous 
la forme d'une double selle de cheval. Comme montre 
aux figures 10E et 10F, la surface d'articulation du me- 
tacarpe 103 comporte une partie de surface centrale 
1 03a qui est convexe dans le plan AA' et concave dans 

25 le plan BB'. La surface d'articulation du trapeze 104 
comporte une partie de surface centrale 104a qui est 
concave dans le plan AA' et convexe dans le plan BB'. 
[0051] Afin de constituer un logement pour l'implant 
100, la partie centrale 103a de la surface d'articulation 

30 du metacarpe 103 est rognee jusqu'au trait pointille 
1 03b represente a la figure 1 0E, de sorte que cette par- 
tie centrale devienne concave dans le plan AA', mais 
reste concave dans le plan BB'. De fagon comparable, 
la partie centrale 1 04a de la surface d'articulation du tra- 
ss peze 104 est rognee jusqu'au trait pointille 104b repre- 
sents a la figure 10F, de sorte que cette partie centrale 
devienne concave dans le plan BB', mais reste concave 
dans le plan AA'. 

[0052] De cette maniere, un logement est forme pour 

40 l'implant 1 00 qui respecte bien la forme globale des sur- 
faces articulaires, puisque seule une partie centrale de 
chacune de ces surfaces est retiree. En outre, en pre- 
nant comme rayons de courbure R1 , R2 et R1 ', R2' de 
l'implant (cf. figures 2A et 2C) le rayon de courbure des 

45 surfaces articulaires rognees (cf. figures 1 01 et 1 0H), on 
conserve la cinematique d'origine de I'articulation (cf. fi- 
gures 1 0E et 1 0F), le centre de rotation du deplacement 
du metacarpe 1 03 par rapport a la surface articulaire du 
trapeze 104 restant inchange. 

50 [0053] D'autre part, la forme circulairede l'implant 100 
en vue de dessus (cf. figure 2B) garantit que l'implant 
remplira bien I'espace a I'interieur de son logement et 
restera done stable, tout en etant sensiblement mobile. 
Le fait, selon une variante preferee du second mode de 

55 realisation de I'invention, que l'implant ait la meme for- 
me ovale dans tout plan perpendiculaire au plan de sa 
section plane en forme de disque et passant par le cen- 
tre geometrique de l'implant, et qu'il soit done parfaite- 
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ment symetrique, favorise la mobilite de I'implant 100 
dans son logement, puisque ledit implant n'a pas besoin 
d'etre oriente d'une maniere particuliere. L'implant 100 
peut ainsi tourner aleatoirement sur lui-meme dans le 
plan de sa section plane en forme de disque lors de 
mouvements varies effectues par le patient. Une zone 
donnee de la surface articulaire du metacarpe 103 ou 
du trapeze 104 verra done, au fil des mouvements du 
patient, des zones differentes de la surface de l'implant 
100, sans que la cinematique de I'articulation n'en soit 
affectee. Grace aux mouvements aleatoires de l'implant 
1 00, on empeche qu'un phenomene de cicatrisation na- 
turelle se produise entre l'implant et les tissus ligamen- 
taires et/ou osseux environnants. 
[0054] La figure 11 A represente une prothese totale 
de poignet 114 selon I'invention, du type de l'implant 1 
ou 2, remplacant tous les os du poignet, a savoir le tra- 
peze 1 04, le trapezoide 1 1 2, le scaphoide 1 08, le semi- 
lunaire 110, I'os pyramidal 109, I'os pisiforme 113, le 
grand os 1 07 et I'os crochu 1 06. La figure 1 1 B represen- 
te une prothese partielle de poignet 115 selon I'inven- 
tion, remplacant la premiere rangee du carpe, a savoir 
le scaphoide 108, I'os pyramidal 109 et le semi-lunaire 
110. 

[0055] La figure 1 2 represente un pied droit en vue de 
dessus, comprenant un implant d'articulation metatar- 
so-phalangienne 120 et un implant d'articulation inter- 
phalangienne 121, qui peuvent chacun etre constitues 
par I'un des implants 1 a 4 precedemment decrits. 
[0056] La figure 13 montre une prothese de cheville 
130 selon I'invention, implantee dans le patient, sans 
etre fixee, en remplacement de I'astragale. La prothese 
1 30 est de preference identique a l'implant 8 illustre aux 
figures 8A a 8C, mais peut egalement consister en I'un 
des implants 1 et 2 des figures 1 A a 1 D et 2A, 2B. 
[0057] La figure 14 represente en vue de cote une 
prothese de disque intervertebral 140 selon I'invention, 
placee entre deux vertebres 141. La prothese 140 est 
identique a l'implant 6 illustre aux figures 6A a 6C, ou a 
l'implant 7 illustre aux figures 7A a 7C. 



Revendications 

1 . Implant destine a servir de piece d'interposition en- 
tre des surfaces osseuses d'un patient, caracterise 
en ce qu'au moins sa surface externe comprend du 
pyrocarbone, et en ce qu'il est depourvu de tout 
moyen de fixation, de telle sorte que l'implant reste 
libre par rapport auxdites surfaces osseuses lors- 
qu'il est introduit dans le patient. 

2. Implant selon la revendication 1 , caracterise en ce 
qu'il est concu en un materiau dont le module 
d'elasticite est approximativement compris entre 1 0 
et 35 GPa. 

3. Implant selon la revendication 1 ou 2, caracterise 



en ce qu'au moins sa surface externe est concue 
en pyrocarbone. 

4. Implant selon I'une quelconque des revendications 
5 1 a 3, caracterise en ce que sa surface externe est 

polie. 

5. Implant (1) selon I'une quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il presente une 

10 forme sensiblement ellipsoTdale ou ovo'fdale. 

6. Implant (2) selon I'une quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il presente une 
premiere section plane ovale et une seconde sec- 

15 tion plane ovale perpendiculaires I'une a I'autre, et 
une section plane en forme de disque, perpendicu- 
laire aux premiere et seconde sections planes ova- 
les. 

20 7. Implant (2) selon la revendication 6, caracterise en 
ce que chacune des premiere et seconde sections 
planes ovales comporte un contour constitue d'arcs 
de cercle. 

25 8. Implant (2) selon la revendication 6 ou 7, caracte- 
rise en ce que les premiere et seconde sections 
planes ovales ont la meme forme, et l'implant pre- 
sente, dans tout plan perpendiculaire a la section 
plane en forme de disque et passant par le centre 
30 geometrique de l'implant, la forme des premiere et 
seconde sections planes ovales. 

9. Implant (3) selon I'une quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il comporte une 

35 premiere partie de surface (30) dont les intersec- 
tions respectives avec un premier plan (x,z) et un 
second plan (y,z), perpendiculaire au premier plan, 
sont concaves, et une seconde partie de surface 
(31), opposee a la premiere partie de surface (30), 
40 dont les intersections respectives avec les premier 
et second plans sont egalement concaves. 

10. Implant (4) selon I'une quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il comprend une 

45 premiere partie de surface (40) dont les intersec- 
tions respectives avec un premier plan (x,z) et un 
second plan (y,z), perpendiculaire au premier plan, 
sont concaves, et une seconde partie de surface 
(41), opposee a la premiere partie de surface (40), 

50 dont les intersections respectives avec les premier 
et second plans sont convexes. 

1 1 . Implant (3; 4) selon la revendication 9 ou 1 0, carac- 
terise en ce qu'il presente en outre une section pla- 

55 ne, dans un troisieme plan (x,y) perpendiculaire aux 
premier et second plans, de forme sensiblement el- 
liptique. 
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12. Implant (5) selon Tune quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il presente une 
section plane dont le contour est constitue d'une 
partie convexe (50) et d'une partie concave (51), 
chaque extremite de la partie convexe etant con- 
fondue avec une extremite correspondante de la 
partie concave. 

13. Implant (5) selon Tune quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il presente une 
section plane dont le contour est constitue d'une 
partie convexe (50) et d'une partie sensiblement 
droite (51), chaque extremite de la partie convexe 
etant confondue avec une extremite correspondan- 
te de la partie sensiblement droite. 

14. Implant (5) selon la revendication 12 ou 13, carac- 
terise en ce qu'il comporte une partie de surface 
(50) dont I'intersection avec un premier plan (x,z) 
est concave, et I'intersection avec un second plan 
(y,z), perpendiculaire au premier plan, constitue la- 
dite partie convexe. 

15. Implant (5) selon la revendication 12, caracterise 
en ce qu'il comporte une premiere partie de surface 
(50) dont I'intersection avec un premier plan (x,z) 
est concave, et I'intersection avec un second plan 
(y,z), perpendiculaire au premier plan, constitue la- 
dite partie convexe, et une seconde partie de sur- 
face (51 ) dont I'intersection avec le premier plan est 
concave et I'intersection avec le second plan cons- 
titue ladite partie concave. 

16. Implant (5) selon la revendication 13, caracterise 
en ce qu'il comporte une premiere partie de surface 
(50) dont I'intersection avec un premier plan (x,z) 
est concave, et I'intersection avec un second plan 
(y,z), perpendiculaire au premier plan, constitue la- 
dite partie convexe, et une seconde partie de sur- 
face (51 ) dont I'intersection avec le premier plan est 
concave et I'intersection avec le second plan cons- 
titue ladite partie sensiblement droite. 

17. Implant (5) selon la revendication 14, 15 ou 16, ca- 
racterise en ce qu'il presente une section plane 
dans un troisieme plan, perpendiculaire aux pre- 
mier et second plans, de forme sensiblement rec- 
tangulaire avec de preference des bords lateraux 
arrondis (52). 

18. Implant (6 ; 7) selon I'une quelconque des revendi- 
cations 1 a 4, caracterise en ce qu'il comporte une 
premiere partie de surface (60 ; 70) dont I'intersec- 
tion avec un premier plan (x,z) est concave et I'in- 
tersection avec un second plan (y,z), perpendicu- 
laire au premier plan, est convexe, et une seconde 
partie de surface (61 ; 71), opposee a la premiere 
partie de surface (60 ; 70), dont les intersections 



respectives avec les premier et second plans sont 
convexes. 

19. Implant (6) selon la revendication 18, caracterise 
5 en ce qu'il comporte en outre une troisieme partie 

de surface (62) dont les intersections respectives 
avec le second plan (y,z) et un troisieme plan (x,y), 
perpendiculaire aux premier et second plans, sont 
concaves, et une quatrieme partie de surface (63), 
10 opposee a la troisieme partie de surface (62), dont 
les intersections respectives avec les second et 
troisieme plans sont concaves, les troisieme et qua- 
trieme parties de surface reliant les premiere et se- 
conde parties de surface entre elles. 

15 

20. Implant (7) selon la revendication 18, caracterise 
en ce qu'il comporte en outre une troisieme partie 
de surface (72) dont les intersections respectives 
avec le second plan (y,z) et un troisieme plan (x,y), 

20 perpendiculaire aux premier et second plans, sont 
convexes, et une quatrieme partie de surface (73), 
opposee a la troisieme partie de surface (72), dont 
les intersections respectives avec les second et 
troisieme plans sont convexes, les troisieme et qua- 

25 trieme parties de surface reliant les premiere et se- 
conde parties de surface entre elles. 

21. Implant (6 ; 7) selon la revendication 19 ou 20, ca- 
racterise en ce qu'il presente une forme aplatie 

30 dans les second et troisieme plans. 

22. Implant (8) selon I'une quelconque des revendica- 
tions 1 a 4, caracterise en ce qu'il presente une 
premiere section plane sensiblement ovale et une 

35 seconde section plane, perpendiculaire a la premie- 
re section plane, comportant une partie de contour 
convexe (81 ) et une partie de contour concave (82) 
opposee a la partie convexe (81). 

40 23. Implant (8) selon la revendication 22, caracterise 
en ce qu'il presente en outre une troisieme section 
plane, perpendiculaire aux premiere et seconde 
sections planes, de forme sensiblement carree ou 
rectangulaire et dont les cotes sont de preference 
45 concaves. 

24. Implant selon I'une quelconque des revendications 
1 a 4, caracterise en ce qu'il a une forme et une 
taille adaptees pour pouvoir etre utilise en tant que 

50 rune des articulations suivantes : articulation inter- 
phalangienne, articulation metacarpo-phalangien- 
ne, articulation trapezo-metacarpienne, articulation 
radio-carpienne, articulation carpo-metacarpienne, 
et articulation metatarso-phalangienne. 

55 

25. Implant selon I'une quelconque des revendications 
1 a 4, caracterise en ce qu'il constitue une prothe- 
se de I'un des types suivants : prothese de cheville, 
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prothese de disque intervertebral, prothese totale 
de poignet, et prothese partielle de poignet. 



Patentanspriiche 5 

1. Implantat, dafur bestimmt, als Einsatzstuck zwi- 
schen Knochenoberflachen eines Patienten zu die- 
nen, dadurch gekennzeichnet, dass zumindest 
seine Aussenflache Pyrokohlenstoff umfasst und 10 
dass es frei von jeglichen Befestigungsmitteln ist, 

so dass das Implantat gegenuber diesen Knochen- 
oberflachen frei bleibt, wenn es in den Patienten 
eingefuhrt worden ist. 

15 

2. Implantat gemass Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, dass es aus einem Material konzipiert ist, 
dessen Elastizitatsmodul ungefahr zwischen 10 
und 35 GPa liegt. 

20 

3. Implantat gemass Anspruch 1 Oder 2, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass zumindest seine Aussenfla- 
che aus Pyrokohlenstoff konzipiert ist. 

4. Implantat gemass einem beliebigen der Anspruche 25 
1 bis 3, dadurch gekennzeichnet, dass seine Aus- 
senflache poliert ist. 

5. Implantat (1 ) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 30 

ne im Wesentlichen ellipsoidische oder ovoide Ge- 
stalt aufweist. 



sen Schnittstellen mit einer ersten Ebene (x, z) und 
mit einer zur ersten Ebene senkrechten zweiten 
Ebene (y, z) konkav sind, sowie einen dem ersten 
Oberflachenabschnitt (30) entgegengesetzten 
zweiten Oberflachenabschnitt (31 ), dessen Schnitt- 
stellen mit der ersten und zweiten Ebene ebenfalls 
konkav sind. 

10. Implantat (4) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 
nen ersten Oberflachenabschnitt (40) umfasst, des- 
sen Schnittstellen mit einer ersten Ebene (x, z) und 
mit einer zur ersten Ebene senkrechten zweiten 
Ebene (y, z) konkav sind, sowie einen dem ersten 
Oberflachenabschnitt (40) entgegengesetzten 
zweiten Oberflachenabschnitt (41 ), dessen Schnitt- 
stellen mit der ersten und zweiten Ebene konvex 
sind. 

11. Implantat (3; 4) gemass Anspruch 9 oder 10, da- 
durch gekennzeichnet, dass es ausserdem einen 
ebenen Schnitt von im Wesentlichen elliptischer 
Gestalt in einer zur ersten und zweiten Ebene senk- 
rechten dritten Ebene (x, y) aufweist. 

12. Implantat (5) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 
nen ebenen Schnitt aufweist, dessen Kontur aus ei- 
nem konvexen Abschnitt (50) und einem konkaven 
Abschnitt (51) besteht, wobei jedes Ende des kon- 
vexen Abschnitts mit einem entsprechenden Ende 
des konkaven Abschnitts zusammenfliesst. 



6. Implantat (2) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 35 

nen ovalen ersten ebenen Schnitt und einen ovalen 
zweiten ebenen Schnitt, die zueinander senkrecht 
sind, sowie einen scheibenformigen ebenen Schnitt 
aufweist, der senkrecht zum ersten und zweiten 
ovalen ebenen Schnitt ist. 40 

7. Implantat (2) gemass Anspruch 6, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass der erste und der zweite ebe- 
ne ovale Schnitt je eine aus Kreisbogen zusammen- 
gesetzte Kontour umfassen. 45 

8. Implantat (2) gemass Anspruch 6 oder 7, dadurch 
gekennzeichnet, dass der erste und der zweite 
ebene ovale Schnitt die gleiche Gestalt haben und 
dass das Implantat in jeder Ebene, die zum schei- 50 
benformigen ebenen Schnitt senkrecht verlauft und 
durch das geometrische Zentrum des Implantats 
hindurchgeht, die Gestalt des ovalen ebenen ersten 
und zweiten Schnitts aufweist. 

55 

9. Implantat (3) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 
nen ersten Oberflachenabschnitt (30) umfasst, des- 



13. Implantat (5) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 
nen ebenen Schnitt aufweist, dessen Kontur aus ei- 
nem konvexen Abschnitt (50) und einem im We- 
sentlichen geraden Abschnitt (51) besteht, wobei 
jedes Ende des konvexen Abschnitts mit einem ent- 
sprechenden Ende des im Wesentlichen geraden 
Abschnitts zusammenfliesst. 

14. Implantat (5) gemass Anspruch 12 oder 13, da- 
durch gekennzeichnet, dass es einen Oberfla- 
chenabschnitt (50) umfasst, dessen Schnittstelle 
mit einer ersten Ebene (x, z) konkav ist, und die 
Schnittstelle mit einer zur ersten Ebene senkrech- 
ten zweiten Ebene (y, z) den konvexen Abschnitt 
darstellt. 

15. Implantat (5) gemass Anspruch 12, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass es einen ersten Oberflachen- 
abschnitt (50) umfasst, dessen Schnittstelle mit ei- 
ner ersten Ebenen (x, z) konkav ist, wahrend seine 
Schnittstelle mit einer zur ersten Ebene senkrech- 
ten zweiten Ebene (y, z) den konvexen Abschnitt 
darstellt, sowie einen zweiter Oberflachenabschnitt 
(51), dessen Schnittstelle mitder ersten Ebene kon- 
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kav ist, wahrend seine Schnittstelle mit der zweiten 
Ebene den konkaven Abschnitt darstellt. 

16. Implantat (5) gemass Anspruch 13, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass es einen ersten Oberflachen- 
abschnitt (50) umfasst, dessen Schnittstelle mit ei- 
ner ersten Ebene (x, z) konkav ist, wahrend seine 
Schnittstelle mit einer zur ersten Ebene senkrech- 
ten zweiten Ebene (y, z) den konvexen Abschnitt 
darstellt, sowie einen zweiten Oberflachenab- 
schnitt (51), dessen Schnittstelle mit der ersten 
Ebene konkav ist, wahrend seine Schnittstelle mit 
der zweiten Ebene den im Wesentlichen geraden 
Abschnitt darstellt. 

17. Implantat gemass Anspruch 14, 15 Oder 16, da- 
durch gekennzeichnet, dass es in einer zur ersten 
und zweiten Ebene senkrechten dritten Ebene ei- 
nen ebenen Schnitt von im Wesentlichen rechtek- 
kiger Gestalt, bevorzugt mit abgerundeten seitli- 
chen Randern (52), aufweist. 

18. Implantat (6; 7) gemass einem beliebigen der An- 
spruche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass 

es einen ersten Oberflachenabschnitt (60; 70) um- 
fasst, dessen Schnittstelle mit einer ersten Ebene 
(x, z) konkav ist, wahrend seine Schnittstelle mit ei- 
ner zur ersten Ebene senkrechten zweiten Ebene 
(y, z) konvex ist, sowie einen dem ersten Oberfla- 
chenabschnitt (60; 70) entgegengesetzten zweiten 
Oberflachenabschnitt (61, 71), dessen Schnittstel- 
len mit der ersten bzw. zweiten Ebene konvex sind. 

19. Implantat (6) gemass Anspruch 18, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass es ausserdem einen dritten 
Oberflachenabschnitt (62), dessen Schnittstellen 
mit der zweiten Ebene (y, z) und einer zur ersten 
und zweiten Ebene senkrechten dritten Ebene (x, 
y) konkav sind, sowie einen dem dritten Oberfla- 
chenabschnitt (62) entgegengesetzten vierten 
Oberflachenabschnitt (63) umfasst, dessen 
Schnittstellen mit der zweiten bzw, dritten Ebene 
konkav sind, wobei der dritte und vierte Oberfla- 
chenabschnitt den ersten und zweiten Oberfla- 
chenabschnitt miteinander verbinden. 

20. Implantat (7) gemass Anspruch 18, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass es ausserdem einen dritten 
Oberflachenabschnitt (72), dessen Schnittstellen 
mit der zweiten Ebene (y, z) und einer zur ersten 
und zweiten Ebene senkrechten dritten Ebene (x, 
y) konvex sind, sowie einen dem dritten Oberfla- 
chenabschnitt (72) entgegengesetzten vierten 
Oberflachenabschnitt (73) umfasst, dessen 
Schnittstellen mit der zweiten bzw. dritten Ebene 
konvex sind, wobei der dritte und vierte Oberfla- 
chenabschnitt den ersten und zweiten Oberfla- 
chenabschnitt miteinander verbinden. 



21. Implantat (6; 7) gemass Anspruch 19 oder 20, da- 
durch gekennzeichnet, dass es in der zweiten 
und dritten Ebene eine abgeflachte Gestalt auf- 
weist. 

5 

22. Implantat (8) gemass einem beliebigen der Anspru- 
che 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es ei- 
nen im Wesentlichen ovalen ersten ebenen Schnitt 
sowie einen zum ersten ebenen Schnitt senkrech- 

10 ten zweiten ebenen Schnitt aufweist, der einen kon- 
vexen Konturabschnitt (81) und einen dem konve- 
xen Abschnitt (81) entgegengesetzten konkaven 
Konturabschnitt (82) umfasst. 

15 23. Implantat (8) gemass Anspruch 22, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass es ausserdem einen zum er- 
sten und zweiten ebenen Schnitt senkrechten drit- 
ten ebenen Schnitt von im Wesentlichen quadrati- 
scher oder rechteckiger Gestalt aufweist, dessen 

20 Seiten bevorzugt konkav sind. 

24. Implantat gemass einem beliebigen der Anspruche 
1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es eine 
Gestalt und eine Grosse aufweist, die geeignet sind 

25 dass es als eine der folgenden Gelenke eingesetzt 
werden kann: Interphalangealgelenk, Metacarpo- 
phalangealgelenk, Daumensattelgelenk, Radiocar- 
palgelenk, Carpometacarpalgelenk und Metatarso- 
phalangealgelenk. 

30 

25. Implantat gemass einem beliebigen der Anspruche 
1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass es eine 
Prothese eines der folgenden Typen darstellt: Kno- 
chelprothese, Bandscheibenprothese, Handge- 

35 lenkvollprothese und Handgelenkteilprothese. 



Claims 



40 1. An implant intended for serving as an interposition 
piece between bony surfaces of a patient, charac- 
terised in that at least its external surface compris- 
es pyrolytic carbon and in that it is free from any 
attaching means so that the implant remains free 

45 with respect to said bony surfaces when implanted 
in the patient. 

2. An implant according to claim 1, characterised in 
that it is made of a material having a modulus of 

50 elasticity approximately comprised between 1 0 and 
35 GPa. 

3. An implant according to claim 1 or 2, characterised 
in that at least its external surface is made of pyro- 

55 lytic carbon. 

4. An implant according to any one of claims 1 to 3, 
characterised in that its external surface is pol- 



25 



10 



19 



EP 1 112 753 B1 



20 



ished. 

5. An implant (1) according to any one of claims 1 to 
4, characterised in that it has a substantially ellip- 
soidal or ovoid shape. 5 

6. An implant (2) according to any one of claims 1 to 
4, characterised in that it has a first oval plane sec- 
tion and a second oval plane section perpendicular 

to each other, and a disc-shape plane section per- 10 
pendicular to the first and second oval plane sec- 
tions. 

7. An implant (2) according to claim 6, characterised 

in that each of the first and second oval plane sec- 15 
tions includes a contour consisting of arcs of circles. 

8. An implant (2) according to claim 6 or 7, character- 
ised in that the first and second oval plane sections 
have the same shape and the implant has the shape 20 
of the first and second oval plane sections in any 
plane perpendicular to the disc-shape plane section 
and passing through the geometrical centre of the 
implant. 

25 

9. An implant (3) according to any one of claims 1 to 
4, characterised in that it comprises a first surface 
portion (30) whose respective intersections with a 
first plane (x,z) and a second plane (y,z) perpendic- 
ular to the first plane are concave, and a second 30 
surface portion (31 ), opposite the first surface por- 
tion (30), whose respective intersections with the 
first and second planes are also concave. 

10. An implant (4) according to any one of claims 1 to 35 
4, characterised in that it comprises a first surface 
portion (40) whose respective intersections with a 
first plane (x,z) and a second plane (y,z) perpendic- 
ular to the first plane are concave, and a second 
surface portion (41), opposite the first surface por- 40 
tion (40), whose respective intersections with the 
first and second planes are convex. 

11. An implant (3; 4) according to claim 9 or 10, char- 
acterised in that it further comprises a plane sec- 45 
tion, in a third plane (x,y) perpendicular to the first 
and second planes, with a substantially elliptic 
shape. 

12. An implant (5) according to any one of claims 1 to 50 
4, characterised in that it has a plane section with 

a contour consisting of a convex portion (50) and a 
concave portion (51 ), wherein each end of the con- 
vex portion joins a corresponding end of the con- 
cave portion. 55 

13. An implant (5) according to any one of claims 1 to 
4, characterised in that it has a plane section with 



a contour consisting of a convex portion (50) and a 
substantially straight portion (51 ), wherein each end 
of the convex portion joins a corresponding end of 
the substantially straight portion. 

14. An implant (5) according to claim 12 or 13, charac- 
terised in that it comprises a surface portion (50) 
whose intersection with a first plane (x,z) is concave 
and whose intersection with a second plane (y,z) 
perpendicular to the first plane consists of said con- 
vex portion. 

15. An implant (5) according to claim 12, characterised 
in that it comprises a first surface portion (50) 
whose intersection with a first plane (x,z) is concave 
and whose intersection with a second plane (y,z) 
perpendicular to the first plane consists of said con- 
vex portion, and a second surface portion (51) 
whose intersection with the first plane is concave 
and whose intersection with the second plane con- 
sists of said concave portion. 

16. An implant (5) according to claim 13, characterised 
in that it comprises a first surface portion (50) 
whose intersection with a first plane (x,z) is concave 
and whose intersection with a second plane (y,z) 
perpendicular to the first plane consists of said con- 
vex portion, and a second surface portion (51) 
whose intersection with the first plane is concave 
and whose intersection with the second plane con- 
sists of said substantially straight portion. 

17. An implant (5) according to claim 14, 15 or 16, char- 
acterised in that it comprises a plane section in a 
third plane perpendicular to the first and second 
planes, having a substantially rectangular shape 
with lateral edges that are preferably rounded. 

18. An implant (6; 7) according to any one of claims 1 
to 4, characterised in that it comprises a first sur- 
face portion (60; 70) whose intersection with a first 
plane (x,z) is concave and whose intersection with 
a second plane (y,z), perpendicular to the first 
plane, is convex, and a second surface portion (61 ; 
71), opposite the first surface portion (60; 70), 
whose respective intersections with the first and 
second planes are convex. 

19. An implant (6) according to claim 1 8, characterised 
in that it further comprises a third surface portion 
(62) whose respective intersections with the second 
plane (y,z) and a third plane (x,y), perpendicular to 
the first and second planes, are concave, and a 
fourth surface portion (63), opposite the third sur- 
face portion (62), whose respective intersections 
with the second and third planes are concave, 
wherein the third and fourth surface portions con- 
nect the first and second surface portions to each 
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other. 

20. An implant (7) according to claim 1 8, characterised 
in that it further comprises a third surface portion 
(72) whose respective intersections with the second 5 
plane (y,z) and a third plane (x,y), perpendicular to 
the first and second planes, are convex, and a 
fourth surface portion (73), opposite the third sur- 
face portion (72), whose respective intersections 
with the second and third planes are convex, where- 10 
in the third and fourth surface portions connect the 
first and second surface portions to each other. 

21 . An implant (6; 7) according to claim 1 9 or 20, char- 
acterised in that it has a flat shape in the second 15 
and third planes. 

22. An implant (8) according to any one of claims 1 to 
4, characterised in that it has a substantially oval 
first plane section and a second plane section per- 20 
pendicular to the first plane section and having a 
convex contour portion (81 ) and a concave contour 
portion (82) opposite the convex portion (81). 

23. An implant (8) according to claim 22, characterised 25 
in that it further comprises a third plane section, 
perpendicular to the first and second plane sec- 
tions, having a substantially square or rectangular 
shape and whose sides are preferably concave. 

30 

24. An implant according to any one of claims 1 to 4, 
characterised in that it has a shape and a size 
adapted to be used as one of the following joints: 
an interphalangeal joint, a metacarpo-phalangeal 
joint, a trapezio-metacarpat joint, a radio-carpal 35 
joint, a carpo-metacarpal joint, and a metatar- 
sophalangeal joint. 

25. An implant according to any one of claims 1 to 4, 
characterised in that it consists of one of the fol- 40 
lowing prostheses: an ankle prosthesis, an interver- 
tebral disc prosthesis, a total wrist prosthesis and a 
partial wrist prosthesis. 
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